
Oświadczenie  o korzystaniu z pełni praw publicznych 

(wzór)  

 

………………………………………………………     ……………………………………………………… 

    (dane osobowe)                 (miejscowość i data) 

 

OŚWIADCZENIE 

 

Oświadczam, że korzystam z pełni praw publicznych. 

 

 

 

……………………………………….. 

                 (podpis) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


